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Çalışma biçiminiz? 
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Sağlık güvenceniz var mı? 

Evet Hayır Yanıt yok
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Günlük ortalama çalışma süreniz? 
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Hafta sonu (Cumartesi) çalışıyor musunuz? 
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Kurumunuz resmi tatillerde çalışmanızı istiyor mu? 
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Fazla mesai yapıyor musunuz? 

Evet Hayır
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Günlük çalışmanız içinde düzenli öğle tatili ve dinlenme arası var mı? 
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Çalışma koşullarınız ve mesleki uygulama alanlarınız ergonomik 
açıdan uygun mu? 
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Çalışma yeriniz gün ışığı alıyor mu? 
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Çalıştığınız alanda radyasyon etkisinde kalıyor musunuz? 
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Çalıştığınız alanda radyasyon etkisinde (günde) kalıyor 
musunuz? Evet Cevabı İçin 



% 85 

% 13 % 2 
0

100

200

300

400

500

600

Evet Hayır Yanıt yok
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Kurumunuzda kaç kişi çalışıyor? 
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Çalıştığınız kurumda “işyeri hekimi” var mı? 
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Çalıştığınız kurumda “İş Sağlığı ve Güvenliği 
Kurulu” var mı? 
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Sağlık çalışanı olarak “meslek hastalıkları ve 
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Herhangi bir “mesleki hastalık” geçirdiniz mi? 
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Hasta ve hasta yakınları tarafından şiddete (hakaret, 
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Kurumunuzun kendinize ve diğer bir hekime psikolojik baskı 
(mobbing) uyguladığını düşünüyor musunuz? 
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